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Qualm. Rhythmusst6rungen der Herzautomatie werden durch Genufi starken Xaffees, Tees 
usw. erzeugt. Bekannt sind auch die Beobachtungen fiber Vort~iusehung einer Tuberkulose, 
einer An~imie oder yon 0demen an GliedmaBen. Ikterus lgl3t sieh dutch Einnahme yon Pikrin- 
s~ure hervorrufen. Diese wird im Urin naeh einiger Zeit als Pikramins~iure ausgeschieden, die 
sieh folgendermaBen nachweisen HiBt: Der Urin wird mit einigen Kubikzentimeter Salzs/iure 
versetzt gekocht. Das ganze gird n~tit Xther ausgeschfittelt, hier hinein bringt man etwas Baum- 
wolle und Wotle. Bei positivem Ausfall f/irbt sieh nur die Wolle, nicht die Baumwolle. 
Vergiftungen. G.E. VOmT (Jena). 

M. Mosinger: Glandes endocrines et toxieologie. [See. de Med. du Travai l  de Pro- 
vence, 29. VI. 1951.] Arch. lVial, profess. 13, 14--19 (1952). 

Veff. besprieht in seiner Arbeit die t~otle, welche die innersekretorisehen Drfisen bei Ver- 
gifLungen, insbesondere bei gewerbliehen Vergiftungen, spielen. Unter kritischer Betraehtung 
der bereits in der Literatur niedergelegten Beobaehtungen (BERI~TAI~D, BICARD, Josu~, SELYE 
U.a.) geht er auf die ~iuBerst komplizierten Wirkungsmechanismen des endokrinen Systems 
bei verschiedenartigen Vergiftungen ein und nnterseheidet direkte, unmittelbare (,arelative") 
und indirekte, mittelbare (,,korrelative") Prozesse, die verschiedene Ph/inomene und Vorggnge 
im Gefolge haben. Unter Wfirdigung der Funktion der einzelnen innersekretorischen Drfisen 
stellt er die Gesamtbeeinflussung des ganzen endokrinen Apparates in den Vordergrund und 
kommt zu der Forderung, bei allen Arbeitern, die bestimmten toxischen Einwirkungen ausgesetzt 
sind, die endokrine Reaktionsbereitschaft zu studieren. Verf. weist auf den Nutzen bin, den 
antiphlogistische nnd antisklerosierende Hormone bei der Behandlung yon ]~erufskrankheiten 
haben kSnnen, erinnert jedoch aueh an die Rolle des Nervensystems, die Beziehungen des endo- 
krinen Systems zu allergisehen Vorg/ingen und die im gewissen Umfang mSglich erscheinende 
Verhiitung yon toxisehen Leberkrankheiten durch Vitamine. Kla~rt?T (Leipzig). 

Otto Prokop u n d  Franz  Schleyer: Znr  Frage der vitalen Reakt ion bei S~iurevergif- 
tungen.  Beitrag zur pathologisehen Anatomie der akuten  Schwefels~iurevergiftung. 
[Inst.  f. Geriehtl. 3/ied., Univ .  Bonn.]  Frankf .  Z. Path .  63, 138--142 (1952). 

Ein 28jghriger Arbeiter war in seinem Betrieb in 12 %iger Sehwefelsgure ertrunken. Dieser 
auBergew6hnliche Vergiftungsvorgang gab Gelegenheit, die vitalen Ver~tzungserseheinungen in 
den Atemwegen, in der Lunge, am Herzen und in der Leber zu untersuchen. Histologiseh fand 
sieh im Lungengewebe eine allgemeine starke Hyper&mie einsehlieglich des Capillargebietes, eine 
Quellung der A1veolarepithelien mit Einrissen der Alveolarwgnde, hyperehromatiseh-baso- 
phile Ring- und Halbmondbildungen der Bronehialknorpelzellen und Kernschwund im Paren- 
ehym. In der Leber zeigte sich ebenfalls eine Capillarhyper~mie, sowie Vaeuolisierung des Zell- 
protoplasmas. I)ureh I~Iodellversuehe konnte festgestellt werden, dal? die sehr eindrueksvol]en 
dunkelbraunen ,,Blutzylinder" in den Blutgef/~en der ver~tzten Bezirke (einsehlieBlieh eines 
Kranzgef~13es), die infolge der dureh die Sgure bewirkten Eiweigf&llung entstehen, aueh post- 
mortal auftreten k6nnen. P, OM~E:~ (Berlin). 

H u n t i n g t o n  Williams, E m a n u a l  Kaplan,  Charles E. Couehman and  R. g .  Sayers: 
Lead poisoning in young children. (Die Bleivergif tung bei Kleinkindern. )  [Health 
Dep., Div. of Chem., Bureau  of Indus t r .  Hyg.,  and  Pub]. Heal th  Serv., Bal t imore 
City.] Publ .  Hea l th  l%ep. 1952, 230--236.  

Die Verff. sehildern die Diagnose, Prognose und Folgen der Bleivergiftung bei Kleinkindern, 
die insbesondere dureh das Essen yon bleihaltigem Material (gef&rbte Oberfi~ehen yon Spiel- 
zeug, W~inden, Bettstellen usw.) hervorgerufen wird. In vielen Teilen der USA sind derartige 
Vergiftungen offensiehtlieh noch h~ufig, da die Gesetzgebung z. B. der deutsehen und franz6si- 
sehen hinterherhinkt. So wurden viele Ffille in der Stadt Baltimore, insbesondere bei der Neger- 
bevSlkerung, die hi alten, verwahrlosten, noeh mit Bleilarbe aul~en und innen gestrichenen 
H&usern wohnen, beobaehtet. Die getroffenen Mal3nahmen der Erkennung und Verhiitung 
weiterer Vergiftungen werden ausfiihrlieh besproehen. Die 6ffentliehe Gesundheitserziehung ver- 
bundeu mit dem ,,B]eibewugtsehl" der Arzte der Stadt nnd der p~idiatrischen Abteilungen, sogie 
ein dem st&dr. Gesundheitsamt angegliedertes Blutlaboratorium hat viele l~&lle reehtzeitig 
kl~ren k6nnen. 2XTaeh Er]al3 entsprechender Vorsehriften ist mit einer Ausrottung des Ge- 
brauchs yon Bleifarben und dieser Vergiftungsbilder bei Kleinkindern zu reehnen. Statistisehe 
Tabellen, 1 Liehtbild und angels~iehsiche Literatur. RUDOL~ Koc~ (Halle a. d. Saale). 
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S. Tara,  u  Delplaee et A. Cavigneaux: Saturnisme et festivit6s. (Chronische Blei- 
vergif tung u n d  Festl ichkeiten.)  Ann.  M6d. 16g. etc. 32, 56- -58  (1952). 

Bei der sytsematischen Untersuchung yon durch Blei gef~hrdeten Betriebsangeh6rigen fiel 
auf, dab gerade im Januar Symptome einer Vergiftung mit Kolikanf~llen und vermehrter Blei- 
ausscheidung auftraten, w~hrend im September diese Erscheinungen nur sehr selten beobachtet 
wurden. Dies wird in einer Kurve ansehaulich gemacht. Verff. diskutieren die J~tiologie dieser 
merkwiirdigen Erseheinung; sie neigen dazu, sie mit der •eigung des franzSsisehen Arbeiters in 
Zusammenhang zu bringen, im Januar Feste zu feiern. Am Ende des Jahres wird ihnen die Grati- 
fikation ausgezahlt. Verff. erkennen an, dab diese Feste zur Erhaltung der Arbeitsf~higkeit not- 
wendig sind. Das Blei wird vor allem in der Leber akkumuliert. Wenn auf dieses Organ ein 
weiteres Gift, wie z. B. Alkohol, einwirkt, so neigt es nach Ansicbt der Verff. dazu, das ab- 
gelagerte /~lei zu mobilisieren, so d a ] e s  vermehrt ausgeschieden wird und zu Erscheinungen 
der Bleivergiftung ffihrt. B. MVV, LLER (Heidelberg). 
Pau l  u n d  Andreas  Burgener:  Er fahrungen  iiber chronische Queeksilbervergiftungen. 
Schweiz. reed. Wschr. 1952, 204--210. 

VeffL verSffentlichen ihre 30jahrigen Effahrungen bezfiglich der Erscheinungen der chroni- 
schen Quecksilbervergiftungen, die sie innerhalb 30 Jahren in einem chemischen Betrieb, der 
Queeksilber in riesigen Mengen als Katalyt, in metalliseher Form, verwendet, machen konnten. 
Das Hg kam zum gro~en Tell als Metalldampf in das Arbeitsmilieu und verursachte fiber 
250 Falle. Viele Patienten, yon denen 8 typische ausffihrlich beschrieben werden, konnten fiber 
10--20 Jahre beobachtet werden. Die Symptomatologie der chronischen Hg-Intoxikation wird 
wie folgt zusammengefal~t: ]. Nervensystem. a) Zentrales: Reizbarkeit, Stimmungsgslabilit~t, 
nervSse reizbare Schwache, Weinerliehkeit, Weiehherzigkeit, Menschenscheu, Gewissensangst, 
Veffolgungsangst, Depressionen, Se]bstmordgedanken, Schlaflosigkeit, Kopfschmerzen, Schwin- 
del. Organische Hg-Neurasthenie leitet fiber zum psyehoorganischen Syndrom, welches selten 
und nur in schweren irreversiblen Fallen ausgesproehen ist. b) Peripheres: Sehr h~ufig Sensibili- 
t~tsstSrungen, vor allem im Gebiet des N. ulnaris. Gelegentlieh, aber selten, auch Polyneuritis, 
vor allem bei A]koholabusus. e) Vegetatives. Alle bekannten Symptome der vegetativen Dys- 
tonie. Dazu als typische Leitsymptome: Ermfidbarkeit und Sehw~ehe der Muskeln, Algeae 
mereuriales, Tremor mercurialis vom feinschliigigen (vegetativen) dureh alle Starkegrade bis 
zum grobschlagigen des ganzen KGrpers. Schriftprobe sehr wichtig. - -  2. Ubrige Organe. 
a) Verdauungstractus: Gingivitis, Gastricismus KuJ3maul, Tenesmen, Durehf~lle und Verstop- 
iung, auch weehse]nd, b) Hautexantheme recht selten, e) Nieren: leichte 57ierensch&digung 
(Erythroeyten, Leukoeyten, einzelne Zylinder, Spuren Eiweil~), Nephrosen ausnahmsweise 
(umstritten). d) LeberparenehymschSdigungen sehr h~u~ig. Zur Diagnosestellung wichtig ist die 
quantitative Untersuchung der Hg-Ausseheidung im Urin. Chronischer Verlauf mit Remissionen 
und Rezidiven. - -  MaBgebend ffir die Diagnose sind die VergiftungsmSglichkeit und das klinische 
Bild. Eine hShere Queeksilberausscheidung als 10 y/Liter kann nicht mehr a]s normalangesehen 
werden. Die Intoxikation verl~uft oft in Remissionen. VerweehslungsmSglichkeit besteht mit 
Tuberkulose, da Lungenblutungen auch bei Hg-Intoxikationen vorkommen. Chronische Hg- 
Vergiftung schafft eine erhShte Bereitschaft ffir Tuberkulose, an der viele Hg-Vergiftete sterben. 
Hg-Vergiftung, auf eine andere Psyehose aufgepfropft, kann besondere Schwierigkeiten maehen. 
Die Simulation der chronischen Vergiftung ist nicht so einfach, da es sehr schwer ist, eine geringe 
Hg-Ausscheidung im Harn vorzut~usehen. Mehr als 1000 y erwecken den Verdacht ffeiwi]liger- 
Hg-einnahme, stellen aber noch keinen Beweis der Simulation dar, wie ein Fall der Verff. be- 
weist. Der Hg-Vergiftete hat die Tendenz, seine Charakterver~nderungen insbesondere die er- 
h6hte Reizbarkeit und die Zornesausbrfiche, zu verheimlichen. Er ist interesselos und arbeits- 
scheu, was er aueh zugibt. Der Vergiftete klagt mit auffallender ~onotonie immer wieder fiber 
dieselben Beschwerden. Sein Gesichtsausdruek ist miide, nervSs und melaneholisch. Trotz der 
groBen Reizbarkeit beherrseht er sieh beim Arzt. Die objektiven Symptome (Gingivitis, Stoma- 
titis, Tremor, Gewichtsverlust usw.) lassen sieh kaum simulieren. Welter wird an Mischintoxi- 
kationen mit anderen Gewerbegiften und Alkohol erinnert. Hg-Intoxikationen werden durch 
nitrose Gase, ~thernarkose und Commotio cerebri verschlimmert. Schrifttum und 4 Abb. 

RUDOLF KOCH (Halle a. d. Saale). 
H. Wilkening u n d  St. Litzner:  ~be r  E r k r a n k u n g e n  insbesondere der 5Tiere dureh 
Alkyl-queeksflberverbindungen.  [Inn.  Abt. ,  St~dt. Krankenans t .  Wolfenbfi t tel . ]  
Dtsch. med. Wschr. 1952, 432--434. 

Vefff. berichten genauer fiber Erkrankung yon 3 Patienten im Alter yon 20--23 Jahren aus 
dem gleichen Betrieb nach Einwirkung yon Lunsilikat. Der Betrieb ste]lt ,,Abavit" her aus 
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Lunsilikat, d .h .  aus Methoxy-/ithyl-Quecksilbersilikat, das zu einem feinen Staub gemahlen 
und auf einem Sieb mit  Kreide, Talkum und Eisenoxyd vermischt wird. Im fertigen Abavit  ist 
1% organisch gebundenes Quecksilber vorhanden. Bei den Arbeiten mit  Lunsilikat war Sehutz- 
kleidung vorgesehrieben. Naeh dem Vorkommen yon Vergiftungsfallen sind die Schutzmagnah- 
men verst/~rkt (Anztige und Auermasken). Die Vergiftungserscheinungen yon  den 3 genannten 
Patienten waren sehr/~hnlieh: Hautverbrennnngen, Gingivitis, SehweiGe, Retention harnpflich- 
tiger Substanzen, gestSrtes Allgemeinbefinden. Die Patienten erholten sieh in der Klinikbehand- 
lung bald und waren bei spgteren Kontrollen beschwerdefrei und ohne besonderen Befund. Die 
Uberholung der Arbeiter des Betriebes ergab unter 12 Arbeitern 3 weitere Patienten, an denen 
Gingivitis und Nierenseh/idigung gefunden ~urde. Sic wurden ambulant behandelt. Verff. 
weisen darauf bin, dab die Nierenerscheinungen denen einer Glomerulonephritis/ihnlieh waren. 
Tierexperimente ergaben Hypergmie der Dura, der grauen Rindensubstanz und der Nieren, 
Volumzunahme der Nierenrinde. Koo~ra_~_~ (Hamburg). 

Lars Friberg: Further investigations on chronic cadmium poisoning. A study on 
rabbits with radioactive cadmium. (Wei t e re  U n t e r s u c h u n g e n  f iber  die eh ron i sche  
C a d m i u m v e r g i f t u n g .  E i n e  S t u d i e  an  K a n i n c h e n  m i t  r a d i o a k t i v e m  C a d m i u m . )  Arch .  
of I n d u s t r .  H y g .  5, 3 0 - - 3 6  (1952). 

Verf. injizierte bei Kaninehen Cadmiumsulfatl6sung, die die radioaktive Isotope Cd 11~ enthielt. 
Die Dosis betrug umgereehnet auf metallisehes Cadmium 0,65 mg/kg KSrpergewieht. iJber die 
genaue Versuehsanordnung mug auf das Original verwiesen werden. Die obengenannte Dosis 
wurde jeweils an 6 Woehentagen im Verlaufe yon 10 Woehen verabreicht. Die Cadmiumaus- 
seheidung stieg im Verlaufe der 9.--10. Woehe plStzlieh an, wobei die Cadmiumausscheidung 
im Urin mit der Eiweigausseheidung parallel geht. Ein Teil der Versuehstiere wurde direkt naeh 
Beendigung der Injektionen getStet, der Rest einige Tage spgter. Die ehemisehe Analyse der 
Organe ergab eine besonders hohe Cadmiumkonzentration in der Leber und den Nieren, weniger 
im Pankreas und der Milz. Weiterhin konnte Cadmium nur im Vollblut, nicht jedoch im Plasma 
naehgewiesen werden. In  einem Falle war es in den Lymphdriisen naehweisbar. In  den Nieren 
war der Gehalt der Rinde 4--5mal  so hoeh wie im Mark. In  der Leber war die Konzentration 
in der Peripherie wesentlich hSher und im Pankreas nur auf den exkretorisehen Teil besehr~inkt. 
Beziiglieh der genauen Organverteilung mug auf das Original verwiesen werden. 

B6~MEt~ (Diisseldorf). 

Rudolf P~ibil und Zden~k Z~bransky: Die Anwcndung der Komplexone in der 
chemischen Analyse XXII. Polarimctrische und gravimetrische Thalliumbestimmung. 
[Inst. f. analyt. Chemic u. Inst. f. Arbeitsmedizin d. Univ. Prag.] Chem. Listy 46, 
1 6 - - 1 7  (1952) [Tscheehisch] .  

Bestimmung von T1 bei gleichzeitiger Anwesenheit yon Cu, Pb, Bi und Fe mit K J  unter 
Verwendung yon Athylendiaminte~raoetans/iure (Komplexon). Die letztgenannten Metalle 
bilden im Gegensatz zu T1 mit  Komplexonen komplexe Verbindungen, die sieh im sehwaeh 
sauren Milieu bei dem normalen Potential des T1 an der Hg-Tropfelektrode niebt reduzieren. - -  
Die polarographische T1-Bestimmung wird beim Potential 0,7 V gegen ges/~ttigte Kalomelektroden 
mit  Volumen yon mindestens 100 ml und einer mindestens 0,1 reel. T1-Konzentration sowie 
einem 0,1 mol Octanputfergehalt yon PE r durchgefiihrt unter Zugabe yon 0,5%iger Gelatine- 
16sung. Der Verbraueh an 0,1~0,5 reel KJ-L6sung daft nieht gr6Ber als 2 ml sein. Die Fehler- 
grenzen liegen zwischen --0,05 und +0,9 % T1, die Anwesenheit verschieden groBer Mengen yon 
Komplexon beeinfluGt die Ergebnisse nicht. In etwa den gleiehen Fehlergrenzen liegen die 
Resultate der Bestimmungen yon T1 bei Gegenwart ausreiehender Mengen yon Komplexon I I I  
in Pb-haltigen LSsungen, yon denen einige auGerdem noch Cu, Bi und Fe enthielten. Diese 
Metalle stSren die T1-Bestimmung nicht, wenn ihre Konzentration nieht hSher als das I)oppelte der 
des T1 ist. - -  Zur gravimetrischen Tt-Bestimmung wird empfohlen, das T1 in der Siedehitze in 
Gegenwart yon Oetanpuffer p~ 4 mit einer 8 % igen LSsung yon K J  zu fgllen, so dab dessert Uber- 
sehuG etwa 2% betrggt. Naeh 12--16stiindigem Stehen wird das T1J abfiltriert, mit  einer 
L6sung yon 1% K J  und 1% Octans/iure, die mit T1J ges~ttigt ist, lerner mit 60%igem );thanol 
ausgewasehen und der Niedersehlag bei 130 o getrocknet. In gleicher Weise getingt die Bestim- 
mung des T1 bei gleiehzeitiger Anwesenheit yon Cu, Pb, Bi und Fe, auch wean diese Metalle in 
hohen Konzentrationen vorhanden shad. Die Fehlergrenze lag bei 10 Versuchen z~isehen --2,0 
und +0,5 % T1. - -  Die Bestimmung yon T1 neben Ag bzw. Hg naeh der angefiihrten Methode 
ftihrt zu keinen beffiedigenden Ergebnissen, well die entstehenden Niedersehlgge versehieden grebe 
Mengen dieser beiden Metal]e enthalten. P. DRO;eNA~ U. H. W. SACJ~S (Miinster i. Westf.). 
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N. Williams: Vanadium poisoning t rom cleaning oil-fired boilers. (Vanadiumver-  
gif tung bei der l%einigung 61beheizter Kessel.) [Transport  Execut . ,  London.]  Brit.  
J.  Indus t r .  Med. 9, 50- -55  (1952). 

VerZ gibt eine ~oersicht fiber die bisherigen gewerbemedizinischen Beobachtungen fiber 
Vanadinsch/~digungen, die besonders bei der I-Ierstellung von Vanadinlegierungen beobachtet 
wurden. Die vorliegende VerSffentlichung weist nun auf eine ganz neue und unerwartete M6glich- 
keit gewerblicher Vanadinsch/~digung bin, n/Cmlich dig Tatsache, dab in den Rfickst~nden im 
Feuerungsraum yon mit Roh61 beheizten Kessein, je nach der Herkun~t des (~les, bis zu 45% 
Vanadiumpentoxyd enthalten ist (und zwar bis zu 0,4 g je Liter Feuerungs61). Je Woche wurden 
in den in Frage stehenden Kesseln etwa 150 Tormen 01 verbrannt. Die mit der j/ihrlichen Kessel- 
reinigung beauftragten Arbeiter wiesen nun die Zeichen einer Vanadiumpentoxydseh/idigung 
auf, wit sic aueh schon teilweise von den frfiheren Beobachtern besehrieben wurden. Acht Arbei- 
ter wurden eingehend untersucht. VerL land Zeichen einer 1%eizung des Respirationsapparates 
und der Konjunktiven, Zungenbelag und Blutdrucksenkung; in 2 F/~llen bestand H~ndetremor. 
In 3 F~llen konnte er Vanadium im Harn nachweisen. Dagegen waren die Arbeiter schon eine 
Woche nach Beendigung der Kesselreinigung wieder beschwerdefrei. Gastrointestinale St6rungen, 
Nierensch/~den mud Blutver/~nderungen wurden nicht beobachtet. Zur Vorbeugung werden 
verschiedene technische Staubbek/~mpfungsmaBnahmen bei Durchffihrung der Reinigungs- 
arbeiten und das Tragen yon Atemschutzger/~ten sowie Uberwaehungsuntersuchungen vor- 
geschlagen. Einige Fotos illustrieren die geschilderte Arbeitst/~tigkeit. 

S Y ~ s K I  (Saarbrfieken). 
Torgny  Sjiistrand: The in vitro formation o~ carbon monoxide in blood. (Das in  
vi t ro gebildete Koh lenoxyd  im Blur.) [Laborat.  of Clin. Physiol.,  Karol inska  
Sjukhuset ,  Stockholm.] Act~ physiol, scand. (Stockh.) 24, 314--332 (1952). 

Verf. hat bei frfiheren Arbeiten gezeigt, dab Kohlenoxyd immer in geringer Menge im Blur yon 
Menschen und Tieren nachweisbar ist [siehe z. B. Nature (Lond.) 164, 580 (1949) undActa physiol. 
scan& (Stockh.) 22, 137 (1951)]. Die beobachteten Konzentrationen im Menschenblut (Mittel- 
wert 0,5 %) entsprachen hierbei den aus dem P~rtialdruck des Kohlenoxyds in der Alveolarluft 
berechneten Konzentrationen. Diese Beobachtungen wurden jetzt n~iher vom Verf. untersucht 
in bezug auf eine eventuelle Kohlenoxydbildung im Blute beim Abbau des Hi~moglobins. ])abei 
konnte beobachtet werden, dab Kohlenoxyd im Blute sich bei einer gleichbleibenden Temperatur 
yon 38 o C bildet. Bei Unterbringung des Blutes bei genannter Tempemtur unter 20--24 Std 
steigerte sich die Kohlenoxydkonzentration mit 40--165 %, wobei dig Steigerung besonders stark 
nacb eingetretener H&molyse erfolgte. Ferner konnte festgestellt werden, dab die Kohlenoxyd- 
bildung, welche sowohl durch Natriumacid als Veranderunger~ in der Wasserstoffionenko~zen- 
tration bef6rdert wird, scheinbar parallel lauft mit der Bildung yon Methamoglobin. Man kann 
daher armehmen, dab Kohlenoxyd in der Verbindung mit der Umwandlung yon I-I~moglobin 
gebildet wird. - -  Zusatz yon Ascorbins/iure und Wasserstoffsuperoxyd steigerg gleichfalls die 
Kohlenoxydbildung und dieser Umstand wird yore VerL so ausgelegt, dab Kohlenoxyd sieh 
bildet in Zusammenhang mit der Umwandlung des tt/imoglobins in Galleniarbstoffe. lkrach 
L~IB~I~O, Lnor und LOCKWOOD [siehe Biochem. J. I~3, 754 (1939)] bilclen sieh n/~mlieh die 
Gallenfarbstoffe durch eine gekuppelte Oxydatlon, in welcher sieh das Hamoglobin zuerst ver- 
einigt mit Wasserstoffsuperoxyd. Der grSgte Teil wird nachher zu Meth/~moglohin oxydiert und 
der Rest in Choleglobin (Verdoglobin) umgewandelt. Das Meth~moglobin wird yon Ascorbin- 
s~ure reduziert, worauf ein neuer Zyklus eintritt. Verf. nimmt an, dab sich Kohlenoxyd 
gleiehzeitig mit der Umwandlung des H/~moglobins in Choleglobin bildet. Bei dieser Um- 
wandlung wird eine Methingruppe (--CIt=)  des Porphyrinringes zu --C(OH)= oxydiert. Der 
Porphyrinring wird naehher gesprengt dadurch, dab das Kohlenatom der genannten Methin- 
gruppe abgespaltet wird in Form yon CO. - -  Naeh dieser Theorie sollte also ein molekulares 
Verh/iltnis herrsehert zwisehen der gehildeten Kohlenoxydmenge und dem umgewandelten 
H/~moglobin. Dureh Versuch an Mensehen konnte der Verf. nachweisen, dab dieses Verh~ltnis 
vorliegt und dab tin Nolekfil Kohlenoxyd einer It~mingruppe entspricht. 

Ai~z~v. I-I~so~ (Stockholm). 
A. Goebel, L. Friederici, H. K. Fukas,  W. l l laurer u n d  W. Nageh iJber den EinfluB 
der Cyankaliumvergif tung auf Sauerstoffverbraueh, Kiirpertemperatur und  Phos- 
phat idneubildung in Leber und Nieren yon Ratten.  (Untersuchungen mit  P~e als 
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Indikator.)  [Path. Inst., Univ .  K61n u. physikal .  Laborat .  d. Med. u. Univ.  Klin.  
L indenburg . ]  Beitr.  path.  Anat .  112, 36--43  (1952). 

In Versuchen an Ratten konnte gezeigt werden, dab die O2-Aufnahme kurze Zeit nach der 
Vergiftung mit Cyankalium auf etwa 1/3 der Normalwerte abf~Lllt, was mit Untersuchungen anderer 
Autoren fibereinstimmt. Die rasehe Abnahme der O2-Aufnahme wird erkli~rt durch eine 1Reaktion 
des Giftes mit den eisenhaltigen Bezirken der Zellstruktur oder durch eine ]3lockierung des 
O o tibertragenden Fermentes der Atmung. Der Vorgang ist reversibel, was dadurch erkl~trt wird, 
dab der Cyanwasserstoff ill unwirksame Formen iibergeffihrt wird. gei der KCN-Vergiftung 
fMlt augerdem die Temperatur im Verlaufe yon 1~ Std bei den Tieren um etwa 4--50 ab. Es 
wird daraus der Schlug gezogen, dab aueh die Verbrennungsvorgange bei einer KCN-Vergiitung 
gedrosselt werden. Als Teilfunktion fiir die H6he des Stoffumsatzes wird der Phosphatidmnsatz 
der Tiere in Leber und Niere untersucht. Es ergab sieh, daft die Phosphatidneubildung bei der 
KCN-Vergiftung in der Leber im ~)urehsehnitt um 43 % und in der Niere um etwa 37 % gesenkt 
war. In ~riiheren Untersuehungen der Verff. waren /~hnliehe Befunde bei cheer experimentellen 
Hypoxydose festgestellt worden. Die Ermittlung des Phosphatidumsatzes effolgte dureh In- 
jektion yon radioaktivem p32 in Form yon Na2HPO 4 nnd Feststellung des PS2-Gehaltes in den 
sp/~ter isolierten Phosphatiden. Das Maft der Ninderung der Lipoidneubildung bei KCN-Vergif- 
tung nnd experimenteller Hypoxie ist fast das gleiehe. Als Griinde f/it die Ursache der Phos- 
phatidminderung werden Fermenthemmungen dutch ~erminderten Sauerstoffdruck diskutiert. 
Die untersehiedliehe Phosphatidminderung in Leber und Niere wird dureh eine versehiedene 
Empfindliehkeit dieser Organe gegeuiiber O~-Mangel erM~rt. P. SEI~RT (Heidelberg). 
K.  Teuchner :  The identification of metaldehyde by Koflers micro method. (Erkennung  
yon  M e t a l d e h y d n a c h  KO~LER.) [Veterin. School., Dep. for Comparat ive Neurol., 
Berne.]  Acta  pharmaeol.  (Kobenh.) 8, 79--81 (1952). 

Metaldehyd als ,,Meta" bekannt, verursaeht bei Menseh und Tier Vergiftungserseheinungen. 
Da die Giftdosen sehr niech'ig sind, waren bisher die Nachweismethoden sehr nnbefriedigeDd. 
Der wasserunlSsliehe Metaldehyd kann in Substanz im Magen nnd Diinndarm bei der Sektion 
gefunden werden. Er rieeht charakteris~iscb, wodureh eine qualitative Erkennung bereits 
mSglieh ist. Zur exakten Identifizierung wird vom VerL die Bestimmung der eutektisehen 
Temloeratnren empfohlen. Dazu wird auf einem Deckglas ein Sublimat gewonnen, das auf einem 
Objekttr/~ger mit einigen K6rnehen yon Testsubstanzen zusammengebraeht wird. Mit dem 
Kofler-Apparat wird der Misehsehmelzpunkt bestimmt. Bei l~Ietaldehyd haben sich Pyrogatlol 
und fi-Naphthol als Testsubstanzen bew/thrt, die eutektisehe Temperatnren yon nnter 140 o C 
ergeben, was insofern sehr wiehtig ist, da Metaldehyd sehr leicht verdampft. Die eutektisehe 
Temperatnr yon ,,Meta" mit Pyrogatlol liegt bei 128 ~ die mit fl-Naphthol bei 1150 C. Durch 
Zusatz yon Phenaeetin wird der Sehmelzpunkt yon Metaldehyd nieht erniedrigt. 

P. SxIF~T (Heidelberg). 
E rns t  Vidic: Eine neue Schnellmethode zur Untersuchung yon Urin  auf Opiate 
und  deren Derivate. [Inst.  f. gericht], u. soz. Med., Freie Univ. ,  Berlin.] Z. anal. 
Chem. 135, 81- -98  (1952). 

In der Praxis der Urinkontrolle suchtverd/~chtiger Personen ist die D~CKE~Tsche Methode 
des nephelometrischen Nachweises beim Vorliegen yon EukodM, Dikodid, Codein, Aceticon, 
Narcotin, Paloaverin und Coeain nieht verwendbar, da diese Alkaloide racist nur in geringerer 
Konzentration im Harn enthalten sind, so daft sic sich dem Nachweis entziehen. Veff. hat es 
sich zur Aufgabe gemacht, eine Schne]lmethode zu entwickeln, die es erlaubt, die genannten Mittel 
neben Morphin und Dilaudid auch in geringsten Mengen nachzuweisen, um dadurch eine m6g- 
lichst baldige Entscheidung darfiber zu gewinnen, welehe weitere Untersuchung VOlzunehmen 
ist oder ob die genannten Mittel im negativ reagierenden Urin ausgeschlossen werdea kSnnen. 
Die Methode, die als Schnellmethode entwickelt wurde, wird mit der Bestimmung nach I)EKEt~T 
verbunden. Das Prinzip beruht auf der Auswertung charakteristischer Triibungsreaktionen mit 
Brom und Jod einzeln oder zusammen. Die Bestimmung wird mit den naeh DECKERT gewon- 
nenen Extraktl6sungen in essigsaurem Milieu vorgenommem Nach Ansicht des Verf. ist die 
Methode nicht nur Yon einer absoluten Zuverl~ssigkeit, sondern sell sogar eine gewisse Differen- 
zierung tier einzelnen Alkaloide zulassen. Da die Emlofindlichkeit der Reaktion genfigend groft 
ist, karm die benStigte Urinmenge auf 20 cm a (bei t~eaktion mit beiden Halogenen genfigen 
sogar 10 cm ~ beschr~nkt werden. Normale U~ne ergaben einwandfreie negative Reaktionen, 
die sich auch yon schwach positiven Befunden deutlich diHerenzieren lieften. Eine Vort~uschung 
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yon Opiaten durch eine grol~e Anzahl von Arzneimitteln, unter ihnen Chinin, Nicotin, Coffein, 
Ephedrin und Ephetonin, 3_tropin und Belladonna-Pr~parate, Movelan, Flavugal, Eupaeo, 
Pavyeo, Paoyl, Sympatol und Strophanthin wurde nicht gesehen. Eine gewisse St6rung kann 
yon Polamidon, Dolantin und zum Teil aueh Chliradon ausgehen. Durch die Reaktion mit 
Bromkresylgrfin sind diese jedoeh ~hnlieh dem Chinin leicht zu erkennen. 

P. SEI~E~T (Heidelberg). 

K. Goll: Bewirkt Chinosol eine positive Alkaloidreaktion naeh DECKE~T? [II. Med. 
Univ.  Klin.  d. Charit6, Berlin.]  Dtseh.  Gesundhei tswesen 1952, 309--310.  

Bei einer morphinsiiehtigen Patientin war im AnsehluB an eine Entziehungskur die Alkaloid- 
reaktion nach DEeKERT weiterhin positiv. Angeblieh sollte kein Morphin zugeffihrt worden sein, 
dagegen waren grol]e Mengen des Anti-SehweiBmittels Idril verbraueht worden, so dalt gemut- 
maBt wurde, die positive Alkaloidreaktion rfihre yon diesem her. Die wirksame Substanz yon 
Idril ist das Chinosol, das Orthooxyehinolin-Kaliumsulfat. Chinolin nnd seine Derivate geben 
einen positiven Ausfall der Alkaloidreaktion. Im KSrper werden die Chinoline jedoeh weitgehend 
abgebaut. Es wurde die Frage untersueht, ob die entstehenden Abbauprodukte eine positive 
Alkaloidreaktion nach DEeKERT ergeben. Dazu wurde Idril Ratten subeutan unter die Rficken- 
haut appliziert. Die Untersuehung des tIarnes der Tiere ergab in keinem Falle eine positive 
Reaktion. Idril selbst gab bis zu einer Verdfinnung yon 1 : 2048 eine sofort einsetzende Trfibung. 
Verf. komm~ auf Grund seiner Untersuehungen zu dem SehluB, dab der positive Ausfall der Alka- 
loidreaktion nach durehgemaehter Entziehungskur nieht auf den Gebrauch des KSrperwassers 
Idril zurfiekgeffihrt werden kann. P. S]~I~,~T (Heidelberg). 

Ernst u Zum 5Iaehweis des Pervitins (l-Phenyl-2-Methylaminopropanhydro- 
ehlorid) iIn Urin.  [Inst.  f. gerichtl ,  u. soz. Med., Freie  Univ .  Berlin.]  Klin.  Wsehr.  
1952, 223--225.  

Pervitingehalte fiber 500 y- % im Urin lassen sieh naeh den Angaben des Verf. dureh den Naeh- 
weis mit Bromkresolgrfin quantitativ bestimmen. Da die Empfindliehkeit dieser tleaktion aber 
nur gering ist, bereitet der Naehweis geringer Mengen Pervitin im Urin grebe Schwierigkeiten. 
Es wird eine Methode besehrieben, bei der die yon G~I~B~L angegebene Mikrobeehermethode 
modifiziert wird. Bereits wenige y Pervitin lassen sieh so mit der Kristallf~llungsreaktion mit 
Platinehloridehlorwasserstoffs~iure bestimmen. Das Pervitin wird im Mikrobecher dureh Natron- 
lauge in Freiheit gesetzt und bei bes~immter Temperatur und Destillationsdauer destilliert. In 
den Kondensaten wird die Kristallf~llungsreaktion angeste]lt. P. SV4FV, RT (Heidelberg). 

Ernst 8eheibe: Zum ehemisehen Naehweis yon Suehtgiften. Psychiatr., Neurol. u. 
reed. Psyehol .  4, 22- -27  (1952). 

Die klinisehe Untersuehung reieht zur Erkennung eines Abusus yon Bet~ubungsmitteln 
nieht aus. Die Abstinenzerseheinungen sind leider nieht regelm/~Big und aueh nieht immer 
eindeutig naehweisbar. Es kann daher auf die ehemisehen Naehweismethoden der Bet/~ubungs- 
mittel im KSrper des Verdiichtigten nieht verzichtet werden. Veff. sieht hier eine Zusammen- 
arbeit des Chemikers und Arztes als sehr fruchtbar an, ist jedoeh der Meinung, dal] die ]etzte 
Entseheidung dem Arzte vorbehalten bleiben muG. Es werden zun~chst allgemeine gicht- 
linien ffir die Untersuehung auf Bet~ubungsmittel gegeben. Dem Ham wird als Untersuehungs- 
material insofern der Vorzug gegeben, als er einen retativ hohen Anteil der einverleibten Be- 
taubungsmitte] enth~lt und nur wenig St6rsubstanzen aufweist. Zur Isolierung durch Extraktion 
wird ein Perforator empfohlen. Das Isolierungs- und auch das l~einigungsverfahren bringt niehts 
Neues. Aueh die Forderung der Identifizierung dureh Bestimmung mehrerer eharakteristiseher 
Merkmale versteht sieh yon selbst. Es wird sodann im einzelnen auf die DEeKERTsehe und 
A~TT~RIET~sche Arbeitsweise zur Erkennung yon Opiaten eingegangen, wobei der I)ECXE~T- 
schen Methode der Vorzug zukommt, weil diese mit 10 em a Ham bereits auskommt, w~hrend 
die AUTE~RI~THsehe Methode weir h6here Mangen an Ausgangsmaterial effordert. Es wird zur 
Frage der Spezifit~t der DECKERTsehen Methode kritiseh Stellung genommen Is. hierzu aueh 
SE~FE~T: Arch. exper. Path. u. Pharmakol. ~14, 197 (1952)]. Am Institut ftir gerichtliche Medi- 
zin der tIumboldt-Universit/it in Berlin wird folgende Regelung eingehalten: Urinentnahme, 
anschlieBend klinisehe Untersuehung, naeh AbsehluB derer das Ergebnis der I)ECKERwsehen 
Probe bereits vorliegt. Bei positiver Reaktion wird der Patient fiir die n~chsten 2 Tage wieder 
bestellt, in weleher Zeit Urin gesammelt und naeh AVT~R~Ew~ aufgearbeitet wird. Wird 
Morphium festgestellt, erfolgt Einweisung in eine geschlossene Anstalt ffir einige Tage und es 
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wird noehmals Urin gesammelt. Ist das Ergebnis wieder positiv, bleibt der Patient zur Durch- 
ftihrung einer Entziehungskur. War die DECKERTsehe Probe negativ, dann wird der Urin auf 
Pervitin, Dolantin und Polamidon nntersueht. Der Naehweis der letzteren wird naeh den aus der 
Literatur bekannten Methoden durchgefiihrt. Beim Nachweis yon Dolantin und Pervitin erfolgt 
Eimveisung zur Quarantgne zum Zweeke der klinisehen Beobachtung und Gewinnung yon 
Sammelurin, w/~hrend bei positivem Polamidonbefund bei r/iekf/~lligen Btm-S/iehtigen Einweisung 
zur Entziehungskur erwogen wird. P. SEIFE~T (Heidelberg). 

K. Zech: E r k e n n u n g  und  Behandlung" der Rauschgiftsuchten.  [Nieders~chs. Landes- 
Hell- u. Pflegeans~. GStt ingen.]  3/Iiinch. reed. Wschr. 1952, 295--299.  

Die Erfahrungen mit den neuen synthetischen Analgeticis haben es notwendig gemaeht, 
weiterhin das Augenmerk auf die Siichtigen und Suehtgef~hrdeten zu richten. Das gemeinsame 
Merkmal aller Suehtmittel liegt darin, dab sic positive Stimmungsqualit~ten bewirken, bzw. 
dysphorische Zust~nde beseitigen. Gew6hnung und Abstinenzsymptome sind keine obligaten 
Kennzeichem Der Ansicht des Verf., dal3 das Pervitin nieht zu einer echten Gew6hnung fiihre, 
mug allerdings auf Grund eigener, gegenteiliger Beobaehtungen widersproehen werden. - -  Unter 
den Rauschgiften kommt den Opiaten immer noch die grSBte Bedeutung zu, wobei allerdings das 
Morphium weitgehend durch das Eukodat verdrangt worden ist. Die Abstinenzerseheinungen 
sind im allgemeinen jetzt sehr viel milder als fr/iher. Bei einer Beobachtung auf Rauschgift- 
sueht ist die Urinuntersuchung auf Opiate, Polamidon und Barbiturate unerl/iglich. Viele 
Morphinisten pflegen sieh angesichts einer ihnen drohenden Internierung auf Polamidon um- 
zustellen oder eine Selbstentw5hnung mit Schlafmitteln zu beginnen. Die radikale Entziehung 
in einer geschlossenen Anstalt hat sich heute in Deutschland als das Verfahren der Wahl allgemein 
durehgesetzt. Die Insulinbehandlung der Abstinenzbeschwerden nach SAt:EL scheint keine 
besonderen Vorteile zu bieten. Die in den USA. angewendete Methode, zur Morphiumentziehung 
Polamidon (Methadon) zu verwenden, ist hSchst fragwfirdig. Es wird dabei der euphorisierende 
Effekt des Polamidons nutzbar gemaeht. Der Morphinist lernt gleich in der Phase der Entziehung 
alas geeignete Ersatzmittel kennen. Die Dauer der Internieru..ng sollte in Erstf/~ilen mindestens 
6 Monate, bei Riickfalligen 1 Jahr und langer betragen. Eine Uberwaehung naeh der Entlassung 
ist unerl~Nich. Eine zwangsweise Unterbringung kann notfalls auf dem Wege der Entmfindigung 
durchgesetzt werden. Bei strafffilligen Siiehtigen kann die Einweisung in eine geschlossene An- 
stalt nach w 42b StGB. sowie 126a StPO. erfolgen. AbschlieBend weist der Verf. - -  sehr mi~ 
Reeht ! - -  auf die Pflieht tier )~rzte hin, sieh bei der Verordnung yon Bet/~ubungsmitteln an eine 
strenge Indikation zu halten, die den Richtlinien des Danziger J~rztetages entsprechen mug. 
Auch gegeniiber den neuen synthetischen iorphiumersatzpr~paraten ist eine kritisehe Einstellung 
geboten. ROMME~CEY (Berlin). 

A, I l lehmann-Chris t :  Geriehtsiirztliehe Fragen  zur Rausehgiftsueht.  [Inst.  f. geriehtl. 
u. soz. Med., Univ.  Kiel.] Sch]eswig-Holstein. )~rztebl. 1952, 94--104.  

Das Problem der Rauschgiftsucht wird veto Verf., einem mit der Materie vertrauten Geriehts- 
mediziner, ausfiihr]ieh behandelt. Die kritische Beurteilung des eigenen Materials aus dem Insti- 
rut ftir gerichtliche Medizin der Universit~t K_iel l/~gt eine Ausweitung der Suchtenstehung wie 
auch eine gewisse Lockerung und Verf]aehung der/~rztlichen Einstellung gegeniiber den Bestim- 
mungen der Rausehgiftgesetzgebung erkennen. Vonder MSglichkeit des Ausweiehens auf andere 
Mittel wird offensichtlich Mufiger Gebraueh gemaeht. AuYfallig ist die in der Nachkriegszeit 
h/~ufiger vorkommende vortibergehende Selbstentziehung. Auf die Pers6nliehkeit des Stiehtigen 
vom psyeho-pathologischen Standpunkt wird eingegangen. Dem Mflieufaktor -vird eine ent- 
seheidende Bedeutung beigemessen. Verf. beftirworget eine Unterstellung des Polamidons 
unter das OG. Eine prim~re Polamidonsueht wurde jedoeh nieht beobaehtet. Die Vertreter 
der Heilberufe stellen die gr613te Quote der Siiehtigen. Das Durehschnittsalter niehtsiiehtiger 
Xrzte, die gegen das OG verstiel3en, betrug 56 Jahre, w/~hrend das der stiehtigen Arzte, die mit 
dem gleiehen Gesetz in Kouflikt kamen, bei 38 Jahren lag. Es wird im einzelnen auf die Gefahren 
des bet~ubungsmittelversehreibenden Arztes hingewiesen. Eine reichsgerichtliehe Entscheidung 
(RG Bd. 62, 369, 385) ~ wird angeffihrt, wonaeh die Beurteilung der saehliehen Begrtindetheit 
einer/s Arzneimittelversehreibung nur die allgemein oder weitaus fiberwiegend anerkann- 
ten t~ege]n der /irztlichen Wissensehaft, nieht aber die davon abweiehende wissensehaftliehe 
Uberzeugung einze]ner Arzte entscheidend seien. Dieser Entseheidung hat sieh erst kiirzlich 
der Bundesgeriehtshof eindeutig angesehlessen (2 StR 287/51, Urteil v. 25.9.91). 

P. SEIFE~ (Heidelberg). 

14" 
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L. Ddrobert et R. Martin: Phldbite chronique stenosant~ des veines des toxicomanes.  
(Chronisch-stenosierende Venenphlebi t is  bei Rauschgiftsfichtigen.) Ann.  M6d. 16g. 
etc. 32, 59- -62  (1952). 

Wenn sich Siichtige fortlaufend intravenSs injizieren, kommt es zur Venenwandverh~rtung. 
Das macht st/indigen Weehsel des Einstiehortes erforderlich, bis sehliel~lieh die cutanen Venen 
in derbe, gesehl/~ngelte, durch die Hant siehtbare Strange umgewandelt sind. Der Venensehlauch 
wechselt seine Farbe yore Rot fiber Violett zum Schokoladenbraun und wird im Endzustand 
perlmutterartig weil~-gl~nzend, bisweilen mit punktfSrmigen braunen oder schwarzen Einstieh- 
t~towierungen (Jod, verkohlte Partikel yon der ausgeglfihten ~adel). Anlal~lich des Todes einer 
Heroin-Sfiehtigen ergaben sich bei der histologischen Bearbeitung am Endothel nur in der Ein- 
stichgegend knoten~Srmige u nnter dem Endothelschlauch eine Bindegewebszone 
mit wenig Rundzellen und Fibrob]asten, in der zentralen Mediazone reichlich Zellen, in der peri- 
pheren wenig dissoziierte glatte Muskelfasern. Die Adventitia geht fliel~end in die Cutis fiber, 
wird durchzogen yon dickwandigen Kapillaren und enthalt neben vereinzelten eosinophilen 
zahlreiche Rnndzellen. PerivenSse Abscesse sind selten. Dieser Befund wird mit dem an verSdeten 
Varieen vergliehen. Im Gegensatz zu der Phlebitis der Siiehtigen ist an ~aricSsen Venen die Wand 
diinn und bindegewebig durchwachsen, die Liehtung kollabiert und es herrseht das Bfld der 
Periphlebitis, Dieser Unterschied soll dadurch gegeben sein, dab ira Falle der VerSdung das die 
Venenwand durchdringende Ver5dungsmittel wirksam ist, w~hrend bei der Phlebitis der Siiehtigen 
die chemisehe Wirkung des Injektionsmittels gegenfiber der meehanisehen des wiederholten 
Einstiehs in den I-Iintergrund tritt. Rivsc~K~ (Heidelberg). 

F r anz  Dette: Seehs gleichzeitige F~ille yon Atropinvergil tung.  Slg Vergiit.falle u. 
Arch. Toxikol. 14, 13--14  (1952). 

Sechs erwachsene Patienten auf einer internen Anstaltsabteilung erhielten irrtiimlich start 
,,Hustensaft" je 20 em a ,,Belladonnysat" Biirger = etwa 10,0 mg des Gesamtalkaloides der fol. 
Belladonnae (dosis lethalis 30--100 nag !) und zwar nach dem Mittagessen. Zwischen 11/2--31/2 Std 
(roller Magen!) nach der Aufnahme traten die bekannten khnischen Vergiftungserscheinungen 
wie SehstSrungen, erweiterte Pupillen, Troekenheit tier Mund-RachenhShle, Trunkenheitsgefiihl 
bis zu Aufregungszusti~nden zum Teil mit ttalluzinationen ein. Nach Magenspiilungen sowie 
Dflaudid- und Physostigmingaben (Antidot !) klangen die Erseheinungen ab, und am nachsten 
Tag bestand bei den nunmehr Genesenden mehr oder weniger ausgesprochene Amnesie ftir das 
Vorkommnis; alle genal~en vSllig nach wenigen Tagen. Anffallend war, da$ bei einem an akuter 
Lobarpneumonie sehon eben erkrankt gewesenen und dabei mit Sulfonamiden behandelten 
Patienten, der alsbald Strophanthin intravenSs au$er hohen Penieillindosen - -  aber nieht Magen- 
spiilungen ! - -  hekam, eine starke Meth~moglobini~mie mit Cyanose eintrat, abet sonst nur leichte 
und ~oriibergehende Seh- und BewuStseinsstSrungen, aber keine so schweren Vergiftungsersehei- 
nungen, wie bei den iibrigen 5 Erkrankten festgestellt werden konnten. Die Erklarung fiir diese 
Diskrepanz wird in der Sulfonamid-Methi~moglobinbildung oder in der Wirkung des Penicillins 
vermutet. H. ME~KnL (Mfinchen). 

Luciano Zanaldi :  ]~ber einen Chenopodiumi~l-VergittungsfalL [Inst.  ~. Gerichts- u. 
Versicherungs-Med., Univ .  Padua . ]  Slg Vergift.f~lle u. Arch. Toxikol. 14, 15--17 
(1952). 

In der vorliegenden Mitteilung, die offensichtlich das durch die Kfirze etwas mangelhaft 
verdeutschte Exzerpt einer italienisehen Orginalarbeit des Verf. darstellt, wird eine tSdlich ver- 
laufene Chenopodiumvergiftung bei einem 3j~hrigen an akutem Diinndarmkatarrh erkrankt 
gewesenen Kn~blein besehrieben, dem die eigene Mutter ohne ~rztliehe Verordnung und daher 
such ohne g]eiehzeitige Darreichung eines Abfiihrmittels (unbedingtes Erfordernis!) einen El3- 
15ffel eines ChenopodiumS] enthaltendenWurmmittels ,,Vermolina" eingegeben hatte. Das Kind 
starb - -  scheinbar erst einige Stunden naeh der Einnahme erkrankt - -  unter Krampfen, Kollaps, 
Fieber nnd Bewul~tlosigkeit innerhalb yon 30 Std trotz grztlicher Krankenhausbehandlung 
(welehe ?). Die Sektion ergab - -  soweit aus der gekiirzten Mitteilung iiberhaupt e r f a S b a r -  
HirnSdem und Hyper~mie, Blutdurchtrankung (?) der Mesenterialdrfisen, dagegen keine Ein- 
geweidewfirmerl Da die mikroskopisehe Untersuehung fleckweise Herzmuskelentartungen und 
in dan ~ieren Ver/~nderungen der Glomeru]i und des Kan~lehenapparates erkennen liel~, die 
yore Verf. als sehon l~nger bestehend angesprochen worden sind, wurden im vorliegenden Fall 
diese Ver~nderungen als eine den letalen Ausgang der Vergiftung vermuthch mit veranlassende 
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krankhafte prim~tre Veranlagung des Knaben angenommen, obgleich bekanntlich (auch laut 
beigegebener Tabelle) unter 85 veto Verf. aus dem ibm zugangliehen Schrifttum zusammen- 
gestellten ChenopodiumSlvergiftungsfgllen 64 = 75 % tSdlieh verliefen! In Deutschland unter- 
liegen bekanntlich Chenopodium61 und seine Pr~parate dem Rezeptzwang, mull die Anwendung 
desselben ~rztlich iiberwacht werden und wiirde das Unterbleiben der Darreichung eines gleich- 
zeitig gegebenen Abfiihrmittels strafreehthch als Kunstfehler zu erachten sein! 

H. MERKEn (Miinehen). 
Hans-Jiirgen Brandt und Werner Kalow: 0rale VergiRung mit kienSlhaltigem 
MSbellack. [II.  Med. Kl in .  d. Charit6 u. Pharmakol .  Inst . .  Univ .  Berlin.]  SIg Ver- 
gift.f~lle u. Arch. Toxikol. 14, 7 - -12  (1952). 

Ein 51jghriger Mann trank versehentlich start Schnaps einen Schluck (etwa 50 cm s) MSbellack 
und gleieh darauf viel Tee, wonaeh sich alsbald znnehmende Benommenheit, allgemeine Schw&che, 
dann Erscheinungen yon Herzinsuffizienz und in wenigen Tagen das Krankheitsbild einer 
schweren mit Oligurie einhergehenden und zu ur~mischen Symptomen fiihrenden akuten I~ephritis 
einstellte mit gleiehzeitig maximaler Anh~ufnng yon Stiekstoffsehlacken und Darml~nlnis- 
produkten im strSmenden Blur. Durch zweckentsprechende khnische Beh~ndlung besserte sich 
das Xrankheitsbfld unter starker Ansscheidung der bis dahin retinierten Fliissigkeit; nachdem 
ab 37. Krankheitstag Blutdruek und chemischer Blutbefund ~deder normal war, konnte Patient 
10 Tage sparer in ambulante Behandlung entlassen werden und wies auch bei den folgenden I%ch- 
untersuehungen nach 3 Monaten sowie nach 11/~ Jahren ~nl~er geringer LinksvergrSBerung des 
I-Ierzens (toxiseh geschadigtes Myokard ?) normale Blur- und ttarnbefunde auf. Von den ver- 
schiedenen genau chemisch analysierten Bestandteilen des getrunkenen MSbellaekes seheint-- 
aueh den Tierversuchen zufolge (bei den verwendeten weil~en Mansen trat allerdings mehr Leber- 
als Nierensehadigung dabei auf!) - -  das in dem Gemiseh enthaltene Kien6l in erster Linie also 
mehr als wie das gleichfalls darin enthaltene Tetratin fiir die sehwere toxisehe ~Nierensch~idigung 
der verantworthehe Faktor zu sein. H. ME~KEL (Miinehen). 

Pi~deli~vre: Qu nom de la Commission des ]~coles de Coiffure. (Im ~ a m e n  der Kern-  
mission der Friseurschulen.)  Bull. Acad. Nat .  Mdd. (Paris); Ser. I I I ,  136, 23- -24  (1952). 

Wegen der h~ufig beobachteten schweren Vergi]tungen dutch Paraphenylendiamin miissen 
sich auf Grund eines Ministerialerlasses veto 16. 2.52 si~mtliche franz6sischen Friseure, die die 
Absicht haben, ]:[aare zu f~rben, einer Prfifung unterziehen. Es wird gefordert, dab eine kleine 
Menge des ttaarf~rbemittels mit der I-Iant in ]~eriihrung gebracht wird um eine erh5hte Sensibi]i- 
tat festzustellen. Eine Abordnung der F~d~ration nationale de la Coiffure bittet die Acad4mie 
nationale de M~dicine, dem ~ranzSsischen Gesundheitsminister mitzuteilen, dab sie, um die 
Friseure mit der ])urchffihrung dieser biclogischen Reaktionen vertraut zu machcn, die Absicht 
h~be, die Friseure in 2 verschiedenen Lehrg~ngen zu erfassen. Der erste Lehrgang fiir ausgebildete 
Friseure sol1 in einer oder zwei, der zweite ffir Lehr]inge in 5--7 Vorlesungen durchgeifihrt werden. 
Es erscheint bedenklich, Nichti~rzte biologische Reaktionen durchffihren zu lassen. Entweder 
ist ein Mittel harmlos, und es kann yon jeder nicht &rztlich ausgebfldeten Person angewandt, 
oder aber die Anwendung eines Mittels bringt gesundheitliche Gefahren mit sieh, und es mull aus 
dem allgemeinen Verkehr gezogen werden; Ref. BSHME~ (Diisseldorf). 

Joseph T. Treon and Frank R. Durra: Physiological response of experimental ani- 
mals to the vapor of 2-nitropropane. (Tier-experimentelle Un te r suchungen  mi t  
ve rdampf tem 2-I~itropropan.) [12. Ann.  Meet., Amer. Indus t r .  Hyg. Assoc., At lant ic  
City, 25. IV. 1951.] Arch. of Indus t r .  Hyg.  5, 52--61  (1952). 

Zufo]ge einer VerSffentliehung yon S K ~ E n  waren 2 Arbeiter beim Umgang mit 2-Nitro- 
loropan ([CH~]~C[H]I~O~) in einem schlecht durchliiiteten l~'aum mit schweren Kopfschmerzen 
und gastroenteritischen Symptomen erkrankt. Die Verff. ste]lten daher mit diesem Stoff Ver- 
snche an Katzen, ~r Kaninchen und lqatten an. Die letalen Dosen lagen bei den 
Katzen bei einer Konzentration yon 1,17 mg/1 Atem]uft mit einer Einwirkungszeit yon 3real 
7 Std; bei l~atten 4,Stag/1 (7 Std); Kaninchen 4,7 rag/1 (3real 7 Std) und Meersehweincher~ 
16,5 rag/1 (5~/e Std). An Vergiftungssymptomen wurden unter anderen gefunden Dyspnoe, 
Cyanose, konvulsive Kr~mpfe, Korea. Pathologisch anatomiseh land sich sehwerste Seh~idigung 
des Gef~t~endothe]s, LungenSdem, ttiimorrhagien, Gangliennekrosen und Leberzellsehi~digung. 
Die Veri~nderungen, bedingt dureh verschiedene Konzentration und unterschiedliche Einwirkungs- 
zeit miissen im Original nachgelesen werden. BSR~E~ (Diisseldorf). 
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W. Schwerd und  G. Schmidt: Einfache Sehnellreaktion im Blut zum Naehweis yon 
Yergiftungen mit dem Seh~dlingsbek~impfungsmittel E 605. [Inst.  f. gerichtl. Med. 
u. K r i m i n a l i s t ,  Univ .  Er langen. ]  Dtsch. reed. Wschr. 1952, 372--373. 

Es wird die bereits yon SCm~AD~ (zit. nach H. K~SEn, Pharmaz. Ztg 1951, 5[achr.-~'r 24) 
angegebene Gelbf~rbung yon E 605 mit Alkali zum quantitativen ~aehweis im B]ut angewandt. 
W~hrend SC~ADE~ alkoholische Kalilauge und Mageninhalt als Untersuchungssubstrat ver- 
wendet, wird yon Verff. ~atronlauge zur Anstel]ung tier ~eaktion im enteiweii~ten ]3lute ange- 
gegeben. Die Erfassungsgrenze liegt etwas unter 1 rag- % yon E 605. P. S ~ I ~ T  (Heidelberg). 

Georg Cimbal: Alpha-Naphthyl thioharnstoff-u  (ANTH) beim Menschen. 
[Inn.  Abt. ,  Ev.  Luth.  Diakonissenanst . ,  F lensburg. ]  Slg Vergift.f~lle u. Arch. Toxi- 
kol. 14, 2 - - 6  (1952). 

Der Ms Streupulver oder Ms K6dergift zur Ratten- und Mi~usevertilgung in den Handel 
gebrachte Giftstoff - -  unter anderem im ,,Rattenmittel Schering" zu 30% enthalten - - ,  wirkt 
bei den genannten Sch~dlingen, denen bekanntlich die Fghigkeit des Erbrechens abgeht, nach 
etw~ 15--48 Std durch t~idliches LungenSdem info]ge krankhaft gesteigerter P..ermeabflit~t der 
Lungencapillaren neben Leberverfettung. Wghrend man nach ghe0retischen Uberlegungen als 
dosis letalis ltir den Menschen 5--6 g ~nnehmen zu diirfen glaubte, berichtet Verf. fiber einen 
Selbstmordversuch eines 49jiihrigen betrunkenen Gastwirtes, der den in Weinbrand aufgeschwemm- 
ten Inh~lt zweier 50 g-Dosen (!) des genannten Mittels zu sich genommen h~tte. Da schon 1~/2 Std 
naeh der Giftaufnahme im Krankenhaus eine intensive Magensptilung etwa 30 g der Giftsubst~nz 
zu Tage fSrderte, dfirften unter Berficksichtigung des in den beiden Dosen zurfickgebliebenen 
t~estes etw~ 50 g des 30%igen Praparates = 15 g Substanz (also die sonst angenommene drei- 
fache ffir den Menschen letale Dosis !) im XSrper des Selbstm6rders verblieben sein; deren Gift- 
wirkung dfirfte noch nach der 5~agenspfilung dutch Darreichung yon 50 cm 3 einer 20%igen 
BittersalzlSsung Ms Abfiihrmittel und durch intravenSse einverleibte CalciumthiosulfatlSsung 
sowie durch das am 2. Tag nach der Giftaufnahme einsetzende Erbrechen abgeschw~cht worden 
sein. Die neben ~ystagmus und Conjunctivitis schon am 1. Tage ~ufgetretenen klinisehen 
Erscheinungen des LungenSdems (qu~lender ~eizhusten, diffuse feuchte l%asselgeri~usche fiber 
beiden Lungen, Dyspnoe usw.) klangen schon unter intensiver Anwendung yon Trockenkost am 
3. Tage ab, undes trat eine vSllige anch noch durch 3 Wochen sparer bei einer Nachuntersuehung 
festgestellte Genesung ein. H. MERKEL (Mfinchen). 

Wil l iam B. Deichmann,  Wil l iam Pugliese and  James  Cassidy: Effects of dimethyl 
and diethyl parani t rophenyl  thiophosphate on experimental  animals.  (Die Wi rknngen  
yon  Dimethyl-  u n d  Di~thy]parani t rophenyl - th iophosphat  an Tieren.) Arch. of 
Indus t r .  Hyg.  5, 44 51 (1952). 

Beide Verbindungen werden in den USA als Insektenvertilgungsmittel gebraucht und des- 
halb in grol]en Mengen hergestellt und in den Handel gebracht. Die Verif. verabreichten die 
toxischen Substanzen per os, durch Schlundsonde, subcutan und durch Inhalation an t%atten, 
Meerschweinchen und Kaninchen. Dabei kam es bei der Verabreichung yon Dimethy]-para- 
nitrophenylthiophosphat zu leichten bis schweren parasympathicomimetischen Wirkungen. 
Der Tod trat durch periphere Atem]i~hmung tin. Uber die bereits bekarmten pharmakologischen 
Wirkungen yon Di~thylparanitrophenyl thiophospbat hiuaus fanden die Verff. bei Kaninchen 
eine typische 1)fotenstellung und aul~erdem I-I~morrhagien in der Psoasmuskulatur. Nach Fest- 
stellungen der Verff. ist die Toxicit~t yon Dimethyl-paranitrophenylthiophosphat durchweg 
geringer als diejenige yon Di~thyl-paranitrophenyl-thiophosphat. B 6 ~ ] ~  (Dfisseldorf). 

Kindestiitung. 

E r n s t - J o h a n n e s  Hopf: Uber das Yerhalten yon Leukocyten und Mastzellen an t Iau t -  
Nabelschnurgrenze und  Nabelschnur des Neugeborenen. [Path. Inst . ,  Allg. Krankenh .  
Barmbeck,  Wandsbek ,  Hamburg . ]  Frankf .  Z. Path .  63, 1--11 (1952). 

Die saute Reaktion des Fruchtwassers s~uert das fetale Gewebe und reizt die Leukocyten 
zur Auswanderung, nicht nur am ~abel, sondern auch an Conjunctiva und Nasenschleimhaut, 
Lunge u. a. ])as Gewebs-pK wurde nach tier G~g~]~schen Indicatormethode bestimmt und Werte 
kleiner alspH 7,35 (beobachtet bis 6,55) als Sauerung angesproehen. - -  Bei gleichzeitger Fs 
nach der M-Nadi-Reaktion (SGI-IULTZE-GRs und mit polychromen 5~_[ethylenblau (U~A) 


